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Latar Belakang: Orang tua merupakan pendidik anak dan utama bagi anaknya di 
rumah.  Kegiatan posyandu anak juga memeriksa perkembangan anak, sehingga 
kunjungan orang tua dan anak secara aktif diharapkan dapat membantu orang tua 
dalam menstimulasi perkembangan anak, namun di sisi lain aktivitas orang tua 
dapat menjadikan orang tua menjadi tidak aktif dalam kunjungan  ke posyandu. 
Tujuan Penelitian: Hubungan antara orang tua ke pos pelayanan terpadu dengan 
perkembangan anak usia 36 minggu                
Metode Penelitian:. Jenis penelitian ini adalah penelitian observasional, dengan 
pendekatan cross  sectional. Sampel penelitian adalah anak usia 36 minggu. 
Penilaian perkembangan anak menggunanakan test DDST dan data kunjugan 
orang tua ke posyandu. Analisis data menggunakan  uji Chi Square 
Hasil Penelitian: sebanyak  35 orang tua (60%) aktif dan  23 responden (40%) 
tidak aktif  berkunjung ke posyandu. Sebanyak 55 anak  (95%) mempunyai 
perkembangan secara normal, sedangkan 5 anak (5%) dengan perkembangan 
suspect. Hasil  uji Chi Square dengan  p = 0,326.  
Kesimpulan: tidak ada hubungan antara orang tua ke pos pelayanan terpadu 
dengan perkembangan anak usia 36 minggu. Ibu yang aktif   mempunyai peluang  
3,238 kali menjadikan anak dengan perkembangan normal dibanding ibu yang 
tidak aktif berkunjung ke posyandu.  






















Background: All of parents were the main and educator to her children  when 
they were in their home.  Posyandu children were examining child development, 
so parents and children visit to posyandu  expected to help the parents  for 
stimulating child development , but on the other hand the parents with their 
activity  make the they were  inactive to visit to  posyandu  
Objective: to know correlation between the parents visit to posyandu and 
development of  children 36 month  
Method :  
This study is observational with cross sectional approach. The sample are 58 
children 36 month old.  Measurement of children development with Denver II and 
visit data of parent to posyandu. Analysis of data using Chi Square test 
Results: A total of 35 parents (60%) active visit to posyandu, 23 parents (40%) 
inactive visit to posyandu. A total of 55 children (95%) with normal development 
and 5  children with suspect development. Based on the results chi Square test, 
with p = 0,326.  
Conclusion: there is correlation between the parents visit to posyandu and 
development of  children 36 month. The parent who active visit to posyandu had  
opportunity 3,238 multiplying to children with normal development compare the 
parent inactive visit to posyandu 
 




Tumbuh dan kembang anak 
merupakan dua peristiwa yang sifatnya 
berbeda tetapi saling berkaitan dan 
sulit untuk dipisahkan, yaitu 
pertumbuhan dan perkembangan. 
Pertumbuhan berkaitan dengan 
perubahan ukuran, besar, jumlah atau 
demensi pada tingkat sel, organ 
maupun individu. Perkembangan 
merupakan pertambahan kemampuan 
struktur dan fungsi tubuh yang lebih 
kompleks. (Tanuwijaya, 2003).  
Tumbuh kembang anak usia 36 
minggu meliputi berbagai aspek yaitu 
diantaranya melambaikan tangan, 
memegang kubus, mengoceh, duduk 
tanpa pegangan serta berdiri dengan 
pegangan, kemudian persiapan untuk 
berjalan yang akan menunjukan bahwa 
sosialisasi anak sudah bagus. 
(Soetjiningsih, 2012).  
Kunjungan orang tua ke 
posyandu sangat penting dalam rangka 
deteksi dini pemantauan pertumbuhan 
anak dengan menggunakan instrumen 
pengukuran kesehatan anak, salah satu 
di antaranya menggunakan DDST. 
Dari keaktifan orang tua dalam 
berpartisipasi untuk datang ke 
posyandu inilah maka setiap bulannya 
orang tua dapat memantau kesehatan 
anaknya (Hidayati, 2010). 
Tujuan penelitian adalah 
mengetahui hubungan antara orang tua 
ke posyandu dengan perkembangan 
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METODE PENELITIAN 
Jenis penelitian adalah 
observasional dengan pendekatan cross 
sectional. Besar sampel pada penelitian 
ini adalah 58 anak berusia 36 minggu 
pengambilan sampel yang dipakai pada 
penelitian ini adalah total populasi,  
Definisi konseptual 
Orang tua dikatakan aktif ke 
posyandu jika hadir dalam 
mengunjungi posyandu sebanyak ≥ 8 
kali dalam 1 tahun, sedangkan 
dikatakan tidak aktif ke posyandu jika 
hadir dalam mengunjungi posyandu < 
8 kali dalam 1 tahun (Depkes RI, 
2008b). Penilaian perkembangan 
menggunakan DDST. Analisis bivariat 
menggunakan Chi-Square 
 
HASIL PENELITIAN DAN 
PEMBAHASAN 
Karakteristik responden 
Tabel 1. Distribusi  karakteristik 
responden 
DATA IBU  
     Umur  Jumlah   (%)  
19-26 tahun  25  43  
27-34 tahun  25  43  
35-42 tahun  8  14  
Pendidikan    
Rendah (SD, 
SMP)  
18  31  
Mengengah 
(SMA)  
33  57  
Tinggi (PT)  7  12  
Pekerjaan    
Ibu rumah tangga  33  57  
PNS  1  2  
Swasta  18  31  







DATA ANAK    
Jenis kelamin Jumlah   (%)  
Laki-laki   23  40  
Perempuan  35  60  
Panjang badan    
Normal (65-75 cm)  27  47  
Panjang (>75 cm)  31  53  
Berat  badan    
Normal (8-9kg)  49  86  
Kurang( < 8 kg)  9  14  
 
Tabel 1.menunjukkan umur ibu antara 
19-26 tahun dan 27-34 tahun sama 
banyak, masing-masing 43% , 57% ibu 
berpendidikan menengah, 57% ibu 
sebagai ibu rumah tangga,  60% adalah 
perempuan. 53% anak mempunyai 
panjang badan kategori panjang. 86% 
anak dengan berat badan normal   
 
Kunjungan orang tua ke posyandu 
Tabel 2 Distribusi responden berdasarkan  
kunjungan orang tua ke posyandu 
Kunjungan ke 
posyandu Jumlah  (%) 
Aktif 35 60 
Tidak aktif 23 40 
Total 58 100.0 
 
Tabel 2 menunjukkan 60% orang 
tua aktif berkunjung ke posyandu 
sementara 40% orang tua tidak aktif 
berkunjung ke posyandu.  
 
Perkembangan anak usia 36 minggu 
Tabel 3. Distribusi responden 
berdasarkan  perkembangan anak usia 36 
minggu  
Perkembangan 
anak usia 36 
minggu 
Jumlah (%) 
Normal 55 95 
Suspect 3 5 
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Tabel 3 menunjukkan 95% anak 
dengan perkembangan normal, 
sementara 5% anak dengan 
perkembangan suspect. 
 
Hubungan Antara Kunjungan Orang Tua  Ke Pos Pelayanan Terpadu 
Dengan Perkembangan Anak Usia  36 Minggu    
 
Tabel 4.  Hubungan Antara Orang Tua  Ke Pos Pelayanan Terpadu Dengan 
Perkembangan Anak Usia 36 Minggu    
Kunjungan orang tua 
ke posyandu 





f % f % f % 
Aktif 34 97.1 1 2.9 35 100 
0,326 Tidak aktif 21 91.3 2 8.7 23 100 
Jumlah 55 94.8 3 5.2 58 100 
 
Berdasarkan tabel 4 diketahui 
orang tua yang berkunjung ke 
posyandu secara aktif dengan anak 
yang mempunyai perkembangan secara 
normal. Orang tua yang tidak aktif 
berkunjung ke posyandu juga banyak  
 
 
mempunyai anak dengan 
perkembangan yang  normal. Hasil  uji 
Chi Square diperoleh nilai p = 0,326. 
Nilai p >0,05 disimpulkan tidak ada 
hubungan antara orang tua ke pos 
pelayanan terpadu dengan 
perkembangan anak usia 36 minggu.  
 
Tabel 5. Distribusi frekuensi perkembangan anak Usia 36 Minggu   berdasarkan keaktifan 




Perkembangan anak usia 36 minggu 
Motorik kasar Motorik halus Sosial Bahasa 
Normal Caution Normal Caution Normal Caution Normal Caution 
Aktif  32 3 31 4 31 1 34 1 
tidak aktif 19 4 20 3 23 0 22 1 
 
Tabel 5  menunjukkan orang tua 
yang aktif maupun tidak aktif ke 
posyandu mempunyai anak dengan 
perkembangan motorik kasar, motorik 
halus, perkembangan social dan bahasa 




Hasil penelitian ini menunjukkan 
umur ibu antara  19-26 tahun dan 27-
34 tahun sama banyak, masing-masing  
 
 
43%.  Supartini (2006) rentang usia 
tertentu adalah baik untuk menjalankan  
peran pengasuhan dan perawatan. 
Apabila terlalu muda atau tua, maka 
mungkin tidak dapat menjalankan 
peran tersebut secara optimal karena 
diperlukan kekuatan fisik dan 
psikologis. Hal ini sesuai dengan 
Mubarak (2007) menyatakan bahwa 
salah satu yang mempengaruhi 
pengetahuan dan perilaku seseorang 
adalah umur. Umur sangat 
mempengaruhi masyarakat dalam 
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memperoleh informasi yang lebih 
banyak secara langsung maupun tidak 
langsung sehingga dapat  menambah 
pengalaman, kematangan, dan 
pengetahuan. Pertambahan umur 
seseorang maka kematangan bertindak 
termasuk  dalam berkunjung di 
posyandu balita dan melatih dalam 




Berdasarkan hasil penelitian 
diketahui 56,9% ibu berpendidikan 
menengah (SMA).  Wawan (2010) 
menyatakan pengetahuan dapat 
diperoleh dari pendidikan formal. 
Pengetahuan sangat erat hubungannya 
dengan pendidikan, diharapkan dengan 
pendidikan yang tinggi maka orang 
tersebut akan semakin luas pula 
pengetahuannya. Hal ini mengingat 
bahwa peningkatan pengetahuan tidak 
mutlak diperoleh dari pendidikan 
formal saja, akan tetapi dapat diperoleh 
melalui pendidikan non formal. 
Responden yang mempunyai tingkat 
pendidikan menengah sudah dapat 
menerima informasi tentang 
pentingnya berkunjung ke posyandu 
balita untuk mengetahui kesehatan 
anak serta perkembangan anak. Hasil 
penelitian Syahrir (2013) menjekaskan 
faktor pendidikan ibu berhubungan 
dengan kunjungan ke posyandu wilaya 




Hasil penelitian menunjukkan 
56,9% pekerjaan ibu adalah ibu rumah 
tangga.   Meskipun responden  sebagai 
ibu rumah tangga, bukan berarti 
responden kehilangan kesempatan 
untuk meningkatkan ilmu 
perkembangan anak di usia 36 minggu. 
Responden yang lebih banyak di 
rumah tetap dapat menambah 
pengetahuan melalui berbagai media, 
seperti dari televisi, membaca koran 
tentang masalah kesehatan, ataupun 
mengunjungi dalam kegiatan posyandu 
balita dan mendapatkan pengetahuan 
tentang cara melatih anak dalam 
perkembangannya.   
Mubarak (2007) menyatakan 
lingkungan pekerjaan dapat 
menjadikan seseorang memperoleh 
pengalaman dan pengetahuan baik 
secara langsung maupun secara tidak 
langsung termasuk masalah pola asuh 
yang diterapkan kepada anak, sehingga 
berpengaruh pada perkembangan 
social anak.  
Hasil penelitian Sulistiyanti 
(2013) Faktor pekerjaan ibu 
merupakan salah satu faktor 
penghambat untuk  berkunjung ke  
Posyandu. Ibu yang bekerja tidak 
membawa anaknya ke posyandu 
kemungkinan karena Posyandu 
diselenggarakan pada hari kerja dan 
jam kerja. Selain ibu bekerja, ibu balita 
pendatang merupakan ibu balita yang 
kurang aktif dalam kegiatan Posyandu.   
Bagi ibu balita dari keluarga 
yang mampu merasa sudah membawa  
anaknya ke dokter, sehingga 
menganggap tidak perlu dibawa ke 
Posyandu  untuk penimbangan. Alasan 
tersebut menyebabkan seorang tokoh 
masyarakat mengusulkan untuk 
melibatkan dokter dalam kegiatan 
Posyandu agar masyarakat kelompok 
menengah ke atas mau berkunjung ke 
Posyandu. Namun berdasarkan hasil 
penelitian, bahwa ada ibu yang tidak 
bekerja juga tidak aktif tetapi ada ibu 
yang  bekerja namun tetap aktif dalam 
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Panjang badan bayi  
Berdasarkan hasil penelitian 
diketahui 47% bayi usia 9 bulan 
mempunyai panjang normal dan 53% 
bayi dengan panjang badan kategori 
panjang.  Behrman (2009), 
menjelaskan tinggi badan untuk anak 
kurang dari 2 tahun sering disebut 
dengan panjang badan. Pada bayi baru 
lahir, panjang badan rata-rata adalah 
sebesar ± 50 cm. Data yang 
dikeluarkan Direktorat Gizi 
Departemen kesehatan RI (2010) 
bahwa bayi usia 9 bulan mempunyai 
rata-rata panjang badan 70,5 cm. 
Faktor yang dapat mempengaruhi 
panjang badan anak seperti status gizi 
maupun pengaruh dari genetic orang 
tua anak (Proverawati, 2010). Hasil 
penelitian Emawati (2014) 
menyebutkan ada hubungan panjang 
badan lahir terhadap perkembangan 
anak usia 12 bulan. 
 
Berat badan bayi 
Berdasarkan hasil penelitian  
diketahui 16% anak  mempunyai berat 
badan kurang dan 84% anak 
mempunyai  berat badan normal. Berat 
badan bayi dapat dipengaruhi oleh 
faktor asupan gizi yang diperoleh 
seperti pemberian ASI dan makanan 
dianjurkan untuk pertumbuhan bayi 
(Proverawati, 2010). Berat badan bayi 
dalam penelitian ini juga sesuai dengan 
tabel perkembangan berat badan bayi 
hingga usia 12 bulan dari Direktorat 
Gizi (2010) yang menyebutkan bayi 
usia 9 bulan mempunyai standar berat 
badan 8400 gram. Penelitian Sukandar 
(2009) menyebutkan terganggunya 
pertumbuhan anak dapat dipengaruhi 
oleh faktor pemberian gizi dari ibu. 
Anak yang mendapat tidak mendapat 
ASI lebih rentan terhadap penyakit 
sehingga berdampak pada kemampuan 
perkembangan anak. 
 
Kunjungan ibu  ke posyandu 
Berdasarkan hasil penelitian 60% 
ibu aktif berkunjung dalam kegiatan 
posyandu dan 40% ibu tidak aktif 
dalam berkunjung ke posyandu. 
Notoatmojo (2010) menyatakanan 
bahwa faktor lingkungan fisik atau 
letak geografis mempengaruhi perilaku 
seseorang atau masyarakat terhadap 
kesehatan. Jarak tempuh yang tidak 
terlalu jauh antara rumah ibu dengan  
tempat kegiatan posyandu balita 
menjadikan ibu aktif berkunjung ke 
posyandu balita. Penelitian Yani 
(2010) menyimpulkan kurangnya ibu 
aktif dalam mengikuti  kegiatan  ibu di 
posyandu Kondang Waras Desa 
Ngargorejo, Ngemplak Boyolali 
dipengaruhi oleh faktor jarak yang 
cukup jauh dan rendahnya pengetahuan 
tentang manfaat  ibu. 
 
Perkembangan anak usia 36 minggu 
Berdasarkan hasil penelitian 95% 
anak mempunyai perkembangan yang  
normal dan 5% dengan perkembangan 
suspect. Banyaknya anak dengan  
perkembangan normal ini dapat 
dipengaruhi bagaimana orang tua 
dalam melatih kemampuan anak dalam 
belajar yang bermanfaat pada 
perkembangan seperti motorik kasar, 
motorik halus bahasa dan kemandirian 
atau perkembangan social.  Stimulasi 
yang diberikan ibu pada saat di rumah 
ataupun stimulasi yang diberikan oleh 
petugas kesehatan pada saat kunjungan 
ke posyandu dapat membantu 
perkembangan anak secara normal 
Nelson (2005) menyatakan 
stimulasi juga dapat berfungsi sebagai 
penguat yang bermanfaat bagi 
perkembangan anak. Berbagai macam 
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stimulasi seperti stimulasi visual 
(penglihatan), verbal (bicara), auditif 
(pendengaran), taktil  (sentuhan) dapat 
mengoptimalkan perkembangan anak.  
Pemberian stimulasi akan lebih efektif 
apabila memperhatikan kebutuhan-
kebutuhan anak sesuai dengan tahap-
tahap perkembangannya. Pada tahap 
perkembangan awal anak berada  pada 
tahap sensori motorik. Pemberian 
stimulasi visual pada ranjang anak 
akan meningkatkan perhatian anak 
terhadap lingkungannya, anak terlihat  
gembira dengan tertawa-tawa dan 
menggerak-gerakkan seluruh 
tubuhnya.  
Berdasarkan hasil penilaian 
perkembangan pada tiap sektor, bahwa 
sebagai  besar anak di usia 36 minggu 
sudah dapat merangkak, berdiri dengan 
berpegangan benda seperti meja, 
bertepuk tangan, ataupun bersuara 
(mengoceh) seperti memanggil orang 
tuanya meskipun belum jelas 
intonasinya. Penilaian perkembangan 
dengan menggunakan DDST dimulai 
dari perkembangan social seperti tepuk 
tangan, dadah (melambaikan tangan). 
Pada test tersebut dari 58 anak, hanya 1 
anak yang masih belum dapat 
melakukan. Hal ini dimungkinkan 
karena faktor anak belum begitu 
mengenal kepada peneliti sehingga 
anak menjadi takut ataupun ragu untuk 
melakukan seperti melambaikan 
tangan. Pada test motorik kasar 
terdapat 6 anak yang tidak dapat 
menyelesaikan seperti berdiri selama 2 
detik. 
Test pada motorik halus, terdapat 
7 anak yang belum mampu 
membenturkan 2 kubus, namun sudah 
mampu memegang kubus  1 buah 
dengan tangan kanan ataupun tangan 
kiri anak. Pada test bahasa terdapat 2 
anak yang tidak melakukan. Anak 
lebih banyak diam, namun mempunyai 
gerakan aktif seperti merangkak. Hasil 
penelitian Dewi (2014) menyebutkan 
anak yang diberikan ASI ekslusif lebih 
banyak yang mempunyai 
perkembangan secara normal 
dibanding anak yang mendapat ASI 
tidak esklusif. 
Secara penilaian keseluruhan 
perkembangan anak diketahui terdapat 
95 anak dengan perkembangan normal 
sedangkan masih terdapat 5 anak 
dengan penilaian suspect. Berdasarkan 
penelitian bahwa selama penilaian 
perkembangan, kelima anak lebih 
banyak pasif dibandingkan dengan 
anak lain. Meskipun peneliti sudah 
beberapa kali mencoba untuk 
menstimulasi permainan seperti 
pemberian bola, namun anak tetap 
hanya sebentar bermain bola dan 
selebihnya sudah tidak bermain bola 
lagi. Hal yang sama bahwa anak 
cenderung tidak bersuara  (mengoceh) 
ataupun mengucapkan satu dua kata 
meskipun tidak secara jelas secara 
spesifik.  
Yusuf (2007) salah satu faktor 
yang berpengaruh terhadap 
perkembangan bahasa antara lain 
hubungan keluarga  yang dimaknai 
sebagai proses berinteraksi dan 
berkomunikasi dengan  lingkungan 
keluarga, terutama ibu yang mengajar, 
mengasuh, melatih dan memberikan 
contoh berbahasa kepada anaknya. 
Hubungan yang sehat dan baik antara 
ibu dan anak dapat memfasilitasi 
perkembangan anak, sedangkan 
hubungan yang tidak sehat 
mengakibatkan anak mengalami  
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Hubungan antara kunjungan ibu ke 
posyandu dengan perkembangan 
anak usia 36 minggu 
Berdasarkan hasil penelitian 
diketahui bahwa tidak terdapat 
hubungan antara kunjungan ibu ke 
posyandu dengan perkembangan anak 
usia 36 minggu dengan nilai uji Chi 
Square p> 0,05. Tidak adanya 
hubungan antara  kunjungan ibu ke 
posyandu dengan perkembangan anak 
usia 36 minggu dapat dilihat dari hasil 
tabulasi silang yang menunjukkan 
bahwa baik ibu yang aktif maupun 
tidak aktif berkunjung ke posyandu, 
ternyata anak tetap mempunyai 
perkembangan yang normal. 
Tabel 5 menunjukkan bahwa 
orang tua yang aktif mengikuti 
kegiatan posyandu ataupun yang tidak 
aktif mengunjungi posyandu, 
perkembangan anak usia 36 minggu 
tetap lebih banyak dengan 
perkembangan normal. Data tersebut 
juga mencerminkan bahwa peran orang 
tua menjadi sangat penting dalam 
perkembangan anak, dan tidak selalu 
tergantung dari tingkat keaktifan ke 
posyandu.  
Tabel 5 juga memperlihatkan 
bahwa masih terdapat anak dengan 
penilaian caution (peringatan). 
Penilaian ini disebabkan anak anak 
gagal  dalam menyelesaikan tugas 
yang dikerjakan atau menolak tugas 
perkembangan, dimana garis umur 
terletak  antara persentil 75 dan 90. 
Sebagai contoh pada perkembangan 
motorik  halus. Anak tidak jadi 
memegang kubus secara penuh, atau 
memegang belum sempurna dan kubus 
ditinggalkannya. Tugas yang 
seharusnya sudah dapat dilakukan, 
ternyata anak tidak mampu 
menyelesaikan tugas yang seharusnya 
sudah dapat dilakukan mengingat pada 
garis umur sudah  melewati persentil 
75. 
Bagi responden yang hadir pada 
acara  dipoyandu  dapat diartikan 
bahwa ibu memahami  pengertian, 
tujuan, prinsip, dan manfaat  
berkunjung ke posyandu balita 
sehingga diharapkan perkembangan 
anak tetap dapat dipantau secara baik, 
terlebih oleh orang yang dianggap 
lebih memahmi tentang tumbuh 
kembang anak yaitu petugas kesehatan 
yang ada posyandu balita tersebut.  
Disisi lain pelayanan kesehatan 
masyarakat seperti posyandu  
mengutamakan pelayanan kesehatan 
promotif dan preventif. Pelayanan 
promotif adalah upaya untuk 
meningkatkan kesehatan masyarakat 
dan yang preventif bertujuan mencegah 
agar masyarakat tidak jatuh sakit agar 
terhindar dari penyakit, oleh sebab itu 
pelayanan kesehatan masyarakat tidak 
hanya tertuju pada pengobatan individu 
yang sedang sakit saja, tetapi yang 
lebih penting adalah upaya-upaya 
pencegahan (preventif) dan 
peningkatan kesehatan (promotif).  
Bentuk pelayanan kesehatan 
bukan hanya puskesmas, tetapi juga 
bentuk kegiatan lain, baik yang 
langsung kepada peningkatan 
kesehatan dan pencegahan penyakit, 
maupun yang secara tidak langsung 
berpengaruh kepada peningkatan 
kesehatan (Depkes RI, 2012). 
Pemanfatan itu sendiri ialah 
penggunaan pelayanan kesehatan yang 
di sediakan atau yang ada pada 
masyarakat baik bentuknya rawat 
jalan, rawat inap serta kunjungan 
petugas kesehatan ke rumah masyrakat 
ataupun bisa dengan kegiatan kegiatan 
lain yang konteksnya masih dalam 
pelayanan kesehatan (Mubarak, 2007). 
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  Terdapat 5 anak dengan 
penilain perkembangan suspect. 
Menurut  Hogan & White (2005), 
faktor-faktor yang mempengaruhi 
perkembangan anak seperti genetik. 
Riwayat penyakit keluarga dapat 
diwariskan oleh gen yang terkait 
dengan gangguan tertentu, kromosom 
membawa gen yang menentukan 
karakteristik fisik, potensi intelektual, 
dan kepribadian. Namun pada hasil 
penelitian Moonik (2015) 
menunjukkan bahwa faktor penyakit 
keluarga tidak berpengaruh pada 
perkembangan anak di Taman Kanak-
Kanak Kecamatan Passi Timur 
Kabupaten Bolaang Mongondow 
Manado. 
Faktor lain yang dapat 
mempengaruhi perkembangan anak 
adalah Nutrisi. Nutrisi pengaruh 
terbesar pada pertumbuhan fisik dan 
perkembangan intelektual, nutrisi yang 
cukup sangat penting untuk kebutuhan 
fisiologis, yang dapat menjaga 
kesehatan dan mencegah penyakit. 
Penelitian Ati (2013) menyimpulkan 
ada hubungan antara status gizi dengan 
perkembangan motorik kasar anak 
balita di RSUD Tugurejo Semarang.   
Faktor lingkungan keluarga dan 
masyarakat juga dapat mempengaruhi 
perkembangan anak. Menurut 
Herawati (2009) pengaruh lingkungan 
dalam proses pertumbuhan dan 
perkembangan anak antara lain adalah 
stimulus yang terarah dan teratur. 
Penelitian Usman (2014) menyebutkan 
Terdapat korelasi antara tempat tinggal 
daerah konflik dan jenis kelamin anak 
dengan pertumbuhan dan 
perkembangan anak usia 3-24 bulan. 
Anak yang tinggal di daerah konflik 
mempunyai perkembangan yang lebih 
lambat dibandingkan dengan anak 
yang tinggal di daerah bukan konflik. 
Berdasarkan hasil penelitian 
kepada 58 anak di rumah responden 
diketahui bahwa ibu mempunyai cara  
yang  berbeda dalam mendidik  
perkembangan. Salah satu cara yaitu 
menghias kamar tidur anak dengan 
warna yang cerah, memberikan 
gambar-gambar yang menarik anak 
seperti gambar hewan, ataupun dengan 
memberi mainan yang terdapat bunyi-
bunyian. Tindakan ibu ini 
dimaksudkan agar anaknya cepat 
belajar mengenal warna, mengenal 
suara dan mengetahui arah suara 
mainan saat ibu membunyikan mainan 
tersebut.   
Pada  penilaian motorik kasar 
baik menunjukkan bahwa responden 
memainkan alat yang diterimanya. 
responden yang berusia 36 minggu  
terlihat dapat merangkak bahkan 
berlatih berdiri dengan memegang 
meja ataupun kursi. Sumantri (2005) 
menyatakan perkembangan motorik 
adalah proses yang sejalan, bertahap 
dan berkesinambungan antara gerakan 
individu dengan pusat syaraf, urat 
syaraf dan otot yang kompleks dan 
terorganisasi. 
Perkembangan motorik halus 
pada  anak sebagian besar sudah dapat 
memegan maian seperti kubus dengan 
kedua tangan atapun mainan kecil 
dengan jari. Mansur (2007) 
perkembangan motorik halus meliputi 
perkembangan otot halus dan 
fungsinya. Otot ini berfungsi untuk 
melakukan gerakan-gerakan bagian 
tubuh yang lebih spesifik. 
Perkembangan bahasa dalam 
penelitian diketahui anak sudah dapat 
melakukan komunikasi seperti tertawa, 
mengoceh. Gambaran ini menunjukkan 
bahwa responden dalam perkembangan 
bahasa dapat dinyatakan normal.  Sulpi 
(2013) perkembangan bahasa 
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mencakup setiap sarana komunikasi 
dengan menyimbolkan pikiran dan 
perasaan untuk menyampaikan makna 
kepada orang lain  
Perkembangan sosal berdasarkan 
hasil penelitian bahwa anak sudah 
dapat berinteraksi dengan lingkungan 
termasuk mulai mengenal peneliti yang 
berada di dekatnya. Hurlock (2005) 
perkembangan sosial berarti perolehan 
kemampuan berperilaku yang sesuai 
dengan tuntunan sosial. Menjadi orang 
yang mampu bermasyarakat 
memerlukan proses antara lain belajar 
berperilaku yang dapat diterima secara 
sosial, memainkan peran sosial yang 
dapat diterima, dan perkembangan 
sikap sosial atau menyukai orang dan 
aktivitas sosial. 
Dari hasil penilaian 
perkembangan anak usia  36 bulan dan 
diperoleh informasi bahwa baik ibu 
yang aktif berkunjung maupun tidak 
aktif berkunjung ke posyandu 
menunjukkan perkembangan anak 
secara normal. Ibu yang tidak 
berkunjung ke posyandu dapat 
disebabkan karena mempunyai 
kepentingan yang lain dalam waktu 
yang bersamaan dengan jadwal 
kunjungnan ke posyandu. Oleh  karena 
itu, keaktifan berkunjung ibu tidak 
berdampak pada perkembangan 





Tidak ada hubungan antara 
kunjungan orang tua ke posyandu 
dengan perkembangan anak usia 36 
minggu. 
 
Saran   
1. Bagi Orang Tua 
Untuk tetap berusaha 
memberikan stimulasi kepada anak, 
agar perkembangan anak tetap 
dalam keadaan normal. Ibu tetap 
berusaha meningkatkan 
pengetahuan cara melakukan 
stimulasi perkembangan anak 
seperti dari akses radio, majalah, 
internet  
2. Bagi Fisioterapi 
Meskipun hasil penelitian ini 
tidak ada dapat membuktikan 
hipotesa penelitian, namun 
berdasarkan jalannya penelitian, 
ibu masih  banyak yang belum 
memahami stimulasi kepada anak 
sesuai usia, meskipun anak 
mempunyai perkembangan yang 
normal. Oleh karena itu peran aktif 
fisioterapi memberikan penyuluhan 
dan praktik stimulasi menjadi 
sangat penting. 
3. Bagi peneliti selanjutnya 
Dapat dijadikan bahan kajian 
lebih lanjut bagi peneliti 
selanjutnya mengenai aspek yang 
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